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ĐƠN XIN CẤP BẢNG ĐIỂM


Kính gửi : 	Ban Giám hiệu trường CĐ Y tế Thanh Hóa
			Phòng Quản lý Đào tạo trường CĐ Y tế Thanh Hóa

Tên tôi là: ……………………………………………………………..Số điện thoại: …………..………..………………
Ngày sinh: ……………………………………………..………………………………………………..…………………………………
Nơi sinh: …………………………………………………………………………………………………………………………..……….
Quê quán: …………………………………………………………………………………………………………………………………
Lớp: ………………………………………………………………………… .  Khóa học: ……………………………………………
Ngành học: ………………………………………………………………………………………………………………………………
Năm tốt nghiệp: ……………………………………………………………………………………………………………………..
Số quyết định tốt nghiệp (Nếu có): …………………………………………………………………………………
Tôi xin được cấp lại bảng điểm học tập.
      							Thanh hóa, ngày       tháng       năm 
 Người viết đơn
    							         (Ký, ghi rõ họ tên)
